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が追跡した。記録集計は 1998 年 5 月 1 日に開始され、データ収集は現在も継続しているが、この研究では最初の 1
年間のデータについて分析した。
〔成績〕
人口 880 万人の大阪府において 1 年間に病院外心停止症例数は 5047 例あり、そのうち 4871 例に蘇生が試みられ
た。発生率は人口 10 万人に対して 57.2 人であった。
蘇生が試みられた 4871 例のうち、心原性の心停止症例は 3047 例、非心原性症例は 1824 例であった。心原性症例
3047 例のうち、パイスタンダー(居合わせた一般市民等)により心停止が目撃された症例は 982 例であり、このう
ち 34.2%が心拍再開し、 22.8%が入院したが、 1 年間生存した症例は、わずか 3.2%であった。非心原性症例 1824
例では、パイスタンダーにより心停止が目撃された症例は 576 例であり、このうち 38.7%が心拍再開し、 31.4%が入
院したが、 1 年生存した症例は1.7%で、あった。また、心原'性で、パイスタンダーにより心停止が目撃された症例の中
- 329-
で、救急隊到着時の心電図波形が心室細動症例の 1 年生存率は 7.3%で、あったが、それ以外の症例では 2.3%であった。

























年 8 月に日本救急医学会を通して厚生労働省に提出した。 2003 年 4 月からは救急救命士の除細動実施に際し、医師
の直前の指示が不要になった。これにより病院外心停止症例の生存率の有意な上昇が期待できると考えられる。
審査においては、この論文が心原性の目撃例に対象を絞っていることの合理性と根拠について、またシステム構築
等に関して質疑が行われた。心原性の目撃例については、脳蘇生の点からも社会復帰が期待されるが、今回の論文の
基礎となっている集計データそのものからも、蘇生が期待できる症例群であることが報告された。この報告は消防本
部や救急医療機関との実質的なリンクに基づくシステム構築があってはじめて実施できるものであり、今後の継続と
発展も期待される包括的研究である。また、この論文は大阪府の救急システムの問題点を明確にし、そのシステム改
善に貢献していると考えられ、この点からも社会的な意義も高い報告と言える。以上より、当論文は学位論文に値す
ると考えられる。
